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Гродно на участке Лососна – Колбасино. Примерно в 9 часов утра 22.06.1941 года 
начался бой с передовыми частями врага вермахта, поддержанными авиацией и ар-
тиллерией. Около 10 часов полки начали отступать на юго-восток. В период с 24 по 
26 июня полки участвовали в контрударе в направлении Гродно. 25 июня нашим 
войскам удалось продвинуться до окраины Гродно районе Фолюша, но под непре-
рывными артобстрелами и налетами авиации они отошли, понеся большие потери в 
технике и людях, на рубеж реки Свислочь. 

59-й сп занял рубеж обороны на юго-западной окраине Гродно и вскоре уже 
вел боевые действия, отражая атаки немецких мотоциклистов. После того, как к мо-
тоциклистам подошла немецкая пехота, 59-й сп ночью оставил занимаемые позиции 
и отошел к реке Свислочь.  

По позициям 223-го гаубичного артиллерийского полка, находившегося в ле-
сопарке Румлево, в 4 часа утра был нанесен бомбовый удар, после чего заняв рубеж 
западнее Гродно у реки Лососянка, он поддерживал огнем части 103-го и 141-го 
стрелковых полков. Во второй половине дня 223-й гаубичный полк подвергся мощ-
ному налету авиации и понес значительные потери. Вечером был получен приказ 
командира дивизии отойти к реке Свислочь и занять оборону. 

346-й отдельный зенитно-артиллерийский дивизион с первых минут войны 
вступил в бой, отражая налеты немецкой авиации. Оставшись без снарядов, дивизи-
он отошел в лес, в результате чего войска стали безнаказанно бомбить фашистские 
бомбардировщики. 

С 26 июня части дивизии отступали в направлении на Мосты и Новогрудок. 
Фактически 85-я стрелковая дивизия как боеспособная единица перестала 

существовать. 
Командир дивизии генерал-майор А.В. Бондовский был тяжело ранен и эва-

куирован самолетом в тыл, а остатки дивизии 15.07.1941 вывел из окружения зам-
комдива полковник Скоробогаткин К.Ф. в полосу 172-й стрелковой дивизии под 
Могилевом. 

Официально эта дивизия была расформирована 19.09.1941 года. Но тем не 
менее войскам вермахта был нанесен урон и задержано их продвижение вглубь Со-
ветского Союза, что несомненно, повлияло на ход Великой Отечественной войны, 
приблизив такой долгожданный и такой далекий в те первые трагические месяцы 
войны День Победы. 
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ОТСУТСТВИИ УРОГЕНИТАЛЬНОГО ХЛАМИДИОЗА 
Конкин Д.Е. 

Гродненский государственный медицинский университет, Беларусь 
Кафедра дерматовенерологии

Актуальность. Псориатический артрит (ПА) – одно из основных воспали-
тельных заболеваний суставов и позвоночника, приводящих к раннему нарушению 
функциональной способности пациентов, временной, а затем и стойкой потере тру-
доспособности, значительно ухудшая их качество жизни [3]. Распространенность 
артрита у больных псориазом, по данным разных авторов, колеблется от 13,5 до 
47,0% (в среднем 36%), а распространенность ПА в популяции составляет 0,06–1,4% 
[1,3]. Ряд исследователей не исключает роли в развитии и течении ПА возбудителя 
урогенитального хламидиоза (УГХ) Chlamydia trachomatis, которая при различной 
дерматологической патологии обнаруживается в 12,3–96,5% случаев [3]. В связи с 
этим, актуальной остается проблема ассоциации УГХ с различными клиническими 
формами псориаза, особенностей их клиники и течения, а также возможного нега-
тивного влияния сочетанного поражения на качество жизни пациентов с поражением 
суставного аппарата. 

Цель: провести сравнительный анализ качества жизни пациентов с ПА при 
наличии и отсутствии УГХ.  
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Задачи и методы исследования. Для оценки качества жизни пациентов с ПА 
использовался опросник состояния здоровья HAQ (Health Assessment Questionnaire), 
включающий 20 вопросов с 8 субшкалами, затрагивающими различные аспекты 
жизни пациента, с возможностью количественной оценки снижения качества жизни 
[2,4]. Трактовка индекса производилась по следующим критериям: от 0 до 0,49 бал-
лов – нет нарушений; от 0,5 до 0,99 баллов – минимальное снижение качества жиз-
ни; от 1,00 до 0,99 баллов – умеренное снижение качества жизни; от 2,00 до 3,0 бал-
лов – выраженное снижение качества жизни. 

Результаты и выводы. Было проведено исследование качества жизни 94 па-
циентов с ПА, находившихся на лечении в УЗ «Гродненский областной кожно-
венерологический диспансер». Из них 44 пациента в сочетании с УГХ составили 
первую группу, и 50 пациентов без УГХ вторую группу. Средние значения индекса 
HAQ в первой группе были достоверно выше, чем во второй (соответственно 2,0±0,1 
и 1,5±0,1, p<0,01). Минимальное снижение качества жизни был установлено у 5 
(11,4±4,8%) пациентов в первой группе и у 9 (18,0±5,5%) во второй (p>0,05). Уме-
ренный уровень снижения качества жизни достоверно чаще (p<0,01) встречался во 
второй группе – у 33 (66,0±6,8%) пациентов, а также у 10 (22,7±6,4%) пациентов в 
первой группе. Выраженное снижение качества жизни превалировало в первой 
группе у 29 (65,9±7,2%) пациентов, во второй группе – у 8 (16,0±5,2%) пациентов 
(p<0,01). 

Таким образом, были установлены следующие особенности: в группе пациен-
тов с ПА без УГХ преобладал умеренный уровень снижения качества жизни; в свою 
очередь, ассоциация ПА с УГХ оказывала более негативное влияние на качество 
жизни пациентов с максимальным уровнем снижения.  
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Объектом исследования являются собственные немецкие термины психоло-
гической и психиатрической наук и их репрезентация в других языках.  

Цель исследования. Выяснение места собственных немецких терминов пси-
хологической и психиатрической наук в современном немецком языке и их лексиче-
ский анализ.  

Методы, использованные в данной работе: таксономический, описательный 
и метод количественного анализа. 

Результаты. С помощью указанной методики были отобраны собственные 
немецкие термины психологической и психиатрической наук, рассмотрены, с семан-
тической точки зрения, определены функции, цели и основные виды данной группы 
терминов; проанализирована терминологическая экспликация подобластей совре-
менной психологии и психиатрии. 

В структурном отношении термины данного типа могут интерпретироваться 
как сложные, другие слова – как суффиксальные производные иные – как префик-
сальные образования и т.д.  
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